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Fractures spontanées chez des Autruches 
par Ed. DE CHAMBRE 
Les 7 autruches dont il s'agit, âgées de 10 mois environ, sont 
arrivées à Paris, le 17 octobre 1904, en provenance de Fort­
Archambault. 
Bien qu'expédiées par avion, elles étaient très fatiguées à 
leur arrivée car elles avaient voyagé cou et pattr.s repliés. Elles 
eurent quelques difficultés à reprendre une attitude normale et 
il fallut même en placer 3 dans des appareils de suspension. 
Toutes étaient extrêmement maigres et l'une d'elles mourut le 
2G octobre. 
J'ai appris ultérieurement que leur nourriture avait été très 
défectueuse et qu'elles n'avaient reçu que très peu d'herbe verte 
au cours de leur élevage. 
Elles furent soumises à un régime plus con�enable, compre­
nant notamment une forte proportion de ve:rdure. Du gros gra­
vier et du sable furent étalés sur le sol. Des vitamines antirachi­
tiques furent distribuées, ainsi que des écailles d'huîtres grossiè­
rement concassées, qui étaient d'ailkurs consommées en quan­
tité importante. 
Les autruches reprirent ainsi un embonpoint normal et conti­
nuèrent à se développer sans incident apparent. 
Le 10 mars 1900, une autruche présentait une fracture de la 
partie inférieure du tibia.  
Le 13 mars, 2 furent trouvées mortes. L'autopsie décela des 
fractures de l'extrémité supérieure du fémur. 
Des glissa:des, des coups furent invoqués comme causes de 
ces accidents. Les précautions prises réduisant ces éventualités 
au minimum et rendant d'autant _plus surprenante la répétition 
des cas. Une fragilité du tissu osseux fut cependant envisagéP,. 
Or, le 13 avril, un témoin constatait qu'une autruche mar­
,chant très tranquillement s'affaissait brusquement : une patte 
venait de se briser au niveau de la partie supérieure du tarso­
métatarse, et ceci, en dehors de tout traumatisme. 
La macération a permis d'obtenir la pièce que je vous présente. 
La diaphyse apparaît sensiblement normale dans sa partie 
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moyenne, mais la partie supérieure est nettement décalcifiée; sur 
plusieurs centimètres ]a substance osseuse est entièrement 
détruite .  Il ne subs.istait là que quelques esquilles et une mince 
baguette qui assurait la continuité osseuse. 
Je suis convaincu que le début de cette lésion est antérieur à 
l'arrivée des autruches et qu'elle est consécutive à l'alimenta­
tion insuffisante donnée au début de la croissance. 
Quelques points me semblent intéressants à souligner. 
La lésion a évolué insidieusement., ne se traduisant extérieu­
rement par aucun symptôme : ni œdème, ni trouble locomoteur. 
Un régime aliment aire normal n'a permis ni de rétablir la 
situation par une recalcification convenable, ni même d'arrêter 
l'�volution de la lésion. 
Ce cas confirme une fois de plus Jes observations qui montrent 
que les erreurs de régime commises dans le tout jeune â.ge peu­
vent faire sentir fort tar<livement leur pernicieuse influence 
malgré les efforts faits pour y remédier. 
L'aspect très localisé de la lésion peut faire penser à une loca­
lisation infectieuse à l'origine. Ce point serait intéressant à envi­
sager. Dans les cas présents, je n'ai pas pu pousser plus loin 
l'autopsie : les oiseaux appartenaient à un particulier et il ne 
m'a pas été possible de disposer à mon gré des cadavres. 
Discussion 
M. BOURDELLE . - Quel était l'âge approximatif de ces autruches? 
M. DECIIAMBRE. - Elles avaient une dizaine de mois lorsqu'elles sont 
arrivées . 
·M. BouRnELLE. - Alors la calcification n'était pas achevée, il s'en faut. 
au Cap Ferrat, nous avons des autruches adultes de deux ans à deux ans 
et demi qui ne font pas de décalcification. 
M. l'\ouvEL. - Je pense qu'il est jntéressant de souligner l'extrême bas 
âge de ces animaux. Ce sont des animaux capturés très jeunes qui ensuite se 
sont développés en captivité et sont arrivés dans des conditions de transport 
peu favorables, même que ! 'étiologie d 'origine alimentaire , d'origine facteur 
du milieu est à peu près certaine. L 'équilibre physiologique des autruches, 
leur régime aJimentaire sont assez mal connus. Je me suis référé, pour étudier 
ces questfons, aux travaux d'un confrère qui a fait autrefois une thèse sur 
ce sujet: ce confrère constalait que les autruches sont souvent hépathiques 
et que leur physiologie digestive est. très mal connue. 
Dans Je cas particulier, d'après les observations que j'ai pu faire sur les 
pièces que m'a confiées ·M. DECHAl\rnnE, il me semble bien qu'il s'agisse de 
lésions contiguës au cartilage d'accroissement, ou plutôt à son niveau. 
Je me permets maintenant de souligner que �ans notre ménagerie le fait 
de compost>r une ration et d'ordonner une médication avec des vitamines. 
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est une chose différente rle celle de savoir si les médicaments ont été absorbés 
et dans quelle proportion. Y a-t-il eu de la part du gardien, et surtout de 
la part de 1 'autruche, un excès ou une rarence en vitamines. Il est difficile 
de savoir la dose absorbée. JI est également difficile d'affirmer qu'une lésion 
qui s'oriente vers un rachitisme, vers une décalcification tout au moins, est 
passée par-d.essus un r8gime rigoureusement calculé parce que nous ne 
connaissons pas ce régime, et ensuite si le régime est rigoureusement appliqué 
parce que nous ne pouvons jamais savoir dans une troupe d'animaux lequel 
a absorbé le médicament et quelle dose il a absorbé. Alors je crois, et 
M. DECHAMBRE sera d'accord avec moi, qu'il se constitue un point géogra­
phique de la fracture, que la composition <lu régime, ·la régularité de la 
thérapeutique sont difficiles à affirmer et laissent tout de même une petite 
marge à l'hypothèse de la décalcification. 
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